
RICKETTSIOSIS VESICULOSA: UNA ENFERMEDAD POR
RICKETTSIAS RECIENTEMENTE IDENTIFICADA 1
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Durante el verano de 1946, tuvo lugar un
brote de una enfermedad no clasificada en una
urbanizaci6n de uno de los municipios de la
Ciudad de Nueva York. Se emprendi6 un es-
tudio clinico, epidemiol6gico y de laboratorio
en julio y rue completado en octubre par el De-
partamento de Salud de Nueva York en coope-
raci6n con el Servicio de Salud Publica de 10s
Estados Unidos. Este informe considera las ca-
racterfsticas epidemiol6gicas de la epidemia.

LOCALIZACION DEL BROTE

£1 brote se localiz6 en una urbanizaci6n que
comprende un grupo de 69 viviendas en el Mu-
nicipio de Queens en la Ciudad de Nueva York,
a una distancia aproximada de 15 mill as del cen-
tro de la ciudad. Las casas ocupan tres manzanas
rectangulares, y en cada manzana hay 23 casas
unidas, situadas de tal modo que algunas clan a
amplios patios y otras a la calle. Tienen tres
plantas de altura, con dos () tres familias par
planta, y cada familia ocupa tres 0 cuatro habi-
taciones. La organizaci6n general de las vivien-
das es la misma en cada manzana. Hay pequeflas
casas en la vecindad inmediata, pero ningun
caso de la enfermedad rue notificado entre sus
habitantes. La vecindad es de tipo suburbano,
con calles anchas, much os arboles y arbustos, y
cesped bien cuidado, pero rodeada a cierta dis-
tancia par cesped sin cuidar, malas hierbas y
maleza. Cercanas a la urbanizaci6n, hay varias
carre teras principales, 'par las cuales discurre
mucha circulaci6n entre Nueva York y Long

Island. En el momenta de la investigaci6n, un
total de 483 familias habitaban los pisos de la
urbanizaci6n, con un total de 2.000 habitantes
aproximadamente, 600 de los cuales eran meno-
res de 15 afios.

Los primeros casas fueron observados par
los medicos de la vecindad a principios de 1946.5
Algunos de los medicos creian que se trataba
de una varicela atipica; otros fueron inca paces
de dar un diagn6stico. A principios del verano
se hizo evidente que la enfermedad se estaba
convirtiendo en una epidemia estrictamente 10-
calizada. Una investigaci6n intensiva comenz6
en julio. Los medicos con consultas en la vecin-
dad fueron interrogados y se obtuvieron histo-
riales de los casas anteriores. Todos los nuevas
casas fueron visitados par uno de nosotros. Se
interrog6 a los enfermos y a otros habitantes
acerca de la aparici6n de casas similares entre
ellos y sus amigos. Se realiz6 un sandeD de apro-
ximadamente la mitad de las 69 viviendas de la
zona comprendida par tres manzanas, y se visit6
de modo sistematico a cada habitante de estos
edificios.

Se obtuvieron registros de 124 casas que ha-
bran enfermado entre enero y octubre. Estos se
presentan en la Figura 1 organizados segun la
semana del inicio de la enfermedad. La distribu-
ci6n par sexo era aproximadamente igual: 63
hombres y 61 mujeres se vieron afectados. EI
Cuadra 1 muestra la distribuci6n de los casas
par edad. Se produjeron casas entre todos los
grupos de edad; el mas joven era un lactante
de 3 meses, el mayor una mujer de 71 afios.
Entre los nifios de menDs de 15 afios, la inciden-
cia era del 5,3%, y entre los adultos, del 6,5%;
en el grupo total, era del 6,2%. Todos Ios habi-
tantes de las viviendas y Ia mayoria de Ios em-

5EI Dr. Leon N. Sussman de Manhattan,los Dres. Benjamin
Shankman, Harry N. Zeller y Joan Daly de Queens. Esta-
mas en deuda con estos medicos por su cooperaci6n. EI Dr.
Sussman y el Dr. Shankman han publicado articulos de sus
casas (1, 2).

Fuente: Americanjournal of Public Health 37:860-868. 1947.
IOficina de Enfermedades Transmisibles, Departamento

de Salud de la Ciudad de Nueva York y Laboratorio Rocky
Mountain, de la Divisi6n de Enfermedades lnfecciosas, lnsti-
tuto Nacional de Salud, Hamilton. Montana. E.U.A.

20ficina de Enfermedades Transmisibles. Departamento
de Salud de la Ciudad de Nueva York. E.U.A.

3Departamento de Salud de la Ciudad de Nueva York.
4Servicio de Salud Publica de los Estados Unidos, Hamilton.

Montana.
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Figura 1. Rickettsiosis vesiculosa. Numero de casos por semana, entre enero y octubre de 1946.
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plead os eran de razablanca, pero habia algunos
porteros negros. No se observ6 ningun caso en-
tre log negros.

Cuadro 1. Rickettsiosis vesiculosa:
distrlbuci6n de casos For edad.

Numero
de casos

lncidencia
porcada 100Edad Poblaci6n

CARACTERISTICAS CLINICAS
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Las caracteristicas ya han sido descritas en
otro lugar (3). En resumen, se produjo una le-
si6n inicial en la localizaci6n en que se presumia
habia habido una picadura de un acaro y esta
papula, cuando estaba completamente desarro-
llada media de 1/2 a 1-1/2 cm de diametro. La
papula llegaba a ser vesicular en el centro y
cuando se secaba, dejaba una escara negra. Esta
escara finalmente se desprendia, dejando una
pequena cicatriz. Las glandulas linfaticas de la
zona afectada generalmente se dilataban. Apro-
ximadamente una semana despues de la apari-
ci6n de la lesi6n inicial, tenia lugar un ataque
agudo de la enfermedad, con fiebre, escalofrios,
sudores, dolor de espalda y de cabeza, seguido
despues de dog a cuatro drag por una erupci6n
maculopapular y papulovesicular. La duraci6n
de la enfermedad desde la lesi6n inicial hasta la
recuperaci6n completa era de unas tres sema-
nag; la duraci6n de log sintomas agudos y de la
eru pci6n era de una semana a 10 drag aproxima-

32 600 5,3
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42
23
15

1.400

2.000
6,5

6,2

92

124

damente. No habia complicaciones ni defuncio-
nes. Los resultados de laboratorio por 10 general
fueron negativos, excepto con respecto a la leu-
copenia. Las pruebas habituales de aglutinaci6n
bacteriana eran uniformemente negativas tanto
en la rase de convalecencia como en la rase aguda
de la enfermedad.
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CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS

Parecia no existir ninguna relaci6n entre la
incidencia de la enfermedad y la ocupaci6n.
Muchos de los casos entre las mujeres se pre-
sentaban entre las amas de casa. Tambien se
presentaron casos ~ntre hombres y mujeres que
trabajaban en divers as ocupaciones en dife-
rentes partes de la ciudad. Entre ellos habia
vendedores, fabricantes, empleados de oficina,
maestros, capataces, etc. No predominaba nin-
guna ocupaci6n. Los nifios en edad de escolari-
zaci6n primaria asistian a escuelas publicas de
la vecindad; los de secundaria iban a diferentes
colegios de la ciudad.

Se investig6 la posibilidad de que la enferme-
dad fuera importada. Del total de los 124 casos,
112 nacieron en los Estados Unidos; los demas
habian nacido en raises europeos, pero vivian
en este pais desde hacia varios afios. La duraci6n
media de residencia en el mismo piso era entre
tres y cuatro afios. Solo tres enfermos vivian alii
desde hacia menos de un meso Con la excepci6n
de pocas personas, cuyos casos se comentaran
mas tarde, ninguna habia estado fuera de la
ciudad durante el mes que precedi6 al inicio de
la enfermedad. Ninguno de los cas os se present6
entre excombatientes licenciados.

Aunque pocos de los enfermos manifestaban
sintomas gastrointestinales incluso leves, se in-
vestig6 la posibilidad de que hubiera habido un
Coco de infecci6n por medio de un producto
comestible corriente. Casi siempre se desayu-
naba y cenaba en casa. EI almuerzo era consu-
mido en la casa por las am as de casa y los nifios
pequefios; los nifios mayores almorzaban en sus
colegios, y los empleados adultos en varios res-
taurantes cercanos a sus lugares de trabajo. Las
provisiones, inclu.idas carnes, otros comestibles
y confituras, se compraban en uno de los mer-
cados de las inmediacion~s. Los mismos merca-
dos suministraban a familias en las cuales habia
casos y en las que no los habia. Ademas, los
habitantes de las zonas de los alrededores com-
praban sus provisiones en los mismos mercados
que eran frecuentados por los habitantes de la
urbanizaci6n.

La leche tambien se compraba en los mismos
mercados de las provisiones. Venia en recipien-
tes sellados de cristal 0 cart6n; era pasteurizada,
y aprobada por el Departamento de Salud. La
leche era suministrada a los mercados por 10
distribuidores diferentes de venta al por mayor.

Las mismas marcas de leche en recipientes simi-
lares se vendian a otros habitantes del Municipio.

El agua era suministrada a la urbanizacion
por el sistema regular de la Ciudad de Nueva
York a traves de seis tuberias de servicio de
bronce de tres pulgadas. Todas las tuberias eran
de bronce. Las tuberias de agua de los inodoros
estaban provistas con cisternas. Todos los lava-
bos, bafleras y fregaderos de cocina estaban pro-
vistos con instalaciones de rebosaderos. La pre-
sion de agua era la adecuada. Ninguna averia,.
defecto, u otra emergencia habia sucedido du-
rante muchos meses. Se tomaron muestras del
agua de dos unidades diferentes; el analisis in-
dico que el agua era potable y de buena calidad.

Las inspecciones sanitarias de la vecindad in-
mediata produjeron resultados negativos. Se
inspeccionaron dos solares desocupados adya-
centes a la urbanizacion. Estaban cubiertos de
vegetacion. Aunque habia llovido fuertemente
durante los dias anteriores a la inspeccion, se
descubrio solo un lugar en que se producian
mosquitos, en el sotano de un edificio sin termi-
nar a unas 200 yard as de los bloques de pisos.
Las larvas de mosquito eran abundantes en esa
agua, y numerosos mosquitos adultos recogidos
del techo de! sotano fueron identificados como
Culex piPiens L. por el Dr. Alan Stone del Mu-
seo Nacional de los Est.ados Unidos. Resulto
que adultos de esta misma especie eran rela-
tivamente abundantes en los rincones oscuros
de los s6tanos de las viviendas afectadas. Los
especimenes recogidos en los sotanos fueron
analizados para detectar infeccion, y los resul-
tados fuefon negativos. Los arbustos de la zona
fueron examinados minuciosamente, pero no
se encontr6 ninguna garrapata. Los solares esta-
ban en buenas condiciones sanitarias, y aunque
se observaron excrementos de perros y r~tones
de campo, no se encontro ninguna basura 0
masa de material de este tipo. Tambien se exa-
minaron las plantas y arbustos de las margenes
de las carreteras principales pr6ximas a la urba-
nizacion y tampoco se descubrieron alIi condi-
ciones insalubres, ni se observaron garrapatas
entre los arbustos. Las areas verdes en lag inme-
diaciones de los pisos eran segadas a intervalos

regulares.
Habia dos perreras cerca de la urbanizaci6n,

y estas fueron inspeccionadas y sus propietarios
fueron entrevistados. Los perros estaban lim-
pios y exentos de pulgas y garrapatas. Los arbus-
tos en las perreras tam poco tenian garrapatas.
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Igualmente se inspeccionaron dog escuelas de
equitacion cercanas, ocasionalmente frecuenta-
das par log habitantes de la urbanizacion, y no
se observo ningun mosquito en las paredes y
techos, ni se encontro ninguna garrapata en log
caballos.

Aunque la direcci6n de la urbanizaci6n no
permitia animales en log apartamentos, algunos
inquilinos tenian perras. Se entrevist6 a algunos
de estos inquilinos y ninguno habia observado
garrapatas en log perras. EI examen de log pe-
rros vistas cerca de las viviendas no revelo garra-
patas 0 insectos en ninguno de ellos. Casi todos
log ani males estaban completamente limpios.

Los edificios eran nuevas y de disefio moder-
no. Generalmente, log pisos eran limpios y espa-
ciosos en relaci6n con el tamafio de lag familias
que log habitaban, y el estandar de vida era alto.
La mayoria de las ventanas estaban provistas de
persianas. Se pregunt6 especificamente a log in-
quilinos acerca de la presencia de insectos. Rara
vez vieron mosquitos; lag moscas no molestaban,
y jamas vieron garrapatas. No obstante, todos
log inquilinos entrevistados estaban seguros de
que habia una abundancia de roedores; estos
eran ratones de casa 0 de campo, y se observaban
en los sotanos de log edificios, en log patios, y
en algunos de log apartamentos. Los ratones
eran particularmente frecuentes en log s6tanos,
que se utilizaban como bodegas, y que al mismo
tiempo contenian log incineradores de log edifi-
cios. Se observaban ratones vivos y muertos en
log sotanos, incineradores y patios, y tambien
habia excrementos de ratones.

Se consider6la posibilidad.de que los roedores
tuvieran un papel en la transmision de la enfer-
medad, y se establecio un laboratorio provisional
en uno de log edificios para capturar a algunos
de ellos y estudiar\os, y tam bien detectar la po-
sible presencia de ectoparasitos. Un indicia del
posible vector rue descubierto en log ultimos dias
de julio de 1946, por Charles Pomerants, que
en lag paredes del s6tano detect6 pequefios aca-
ros, que fueron identificados como Allodermanys-
sw sanguinew (Hirst).6

En esta rase de nuestra investigacion se aisl6
de la sangre de un enfermo una varied ad de
rickettsia (4). Los antigenos preparados de ella

6La identificaci6n de las muestras originales fue efectua-
da por E. W. Baker. del Bureau of Entomology and Plant
Quarantine. del Departamento de Agricultura de los Es-

tados Unidos.

(variedad MK) produjeron reacciones positivas
de fuaci6n del complemento cuando fueron
ensayados con sueros de casas que se habian
recuperado, pero dieron resultados negativos
cuando se ensayaron con el suero de personas
sanas y el de casas recuperadds de sifilis, tifus
endemico, fiebre tsutsugamushi y fiebre Q.
Habia alguna relacion serologica con la fiebre
maculosa de lag Montanas Rocosas; aproxima-
damente el 80% de log sueros de log casas re-
cuperados tambien dieron una reaccion positiva
con log antigenos de la fiebre maculosa de lag
Montanas Rocosas, pero en diluciones mas bajas
que con el antigeno MK. Se propuso para la
enfermedad el nombre de rickettsiosis vesiculo-
sa. Luego, se aisl6 una variante identica de ri-
ckettsias de la sangre de otro enfermo.

En log diferentes edificios de la urbanizaci6n
se realiz6 una captura sistematica de roepores
y una recolecci6n de acaros de lag paredes y
nidos de ratones. Varios tipos de equipos de
succi6n fueron utilizados para colocar log acaros
dentro de frascos. Mientras que algunos acaros
se encontraron en log ratones caseros captura-
dog recientemente (M'ILS m'ILScul'ILS), la mayoria
fueron aislados de lag paredes externas de los
incineradores del s6tano. Algunos estaban en-
flaquecidos y sin color, y al parecer no se habian
alimentado recientemente, mientras que otros
estaban rollizos y eran de color raja brillante.
Los frotis efectuados con estos ultimos manifes-
taron eritrocitos tipicos de log mamueros. EI
numero encontrado variaba en log diferentes
edificios. En lag paredes de log incineradores de
algunos eclificios no se encontr6 ningun acaro,
en las de otros se encontr6 un numero pequeno,
yen los de otras casas se encontr6 una gran
abundancia de ellos; se llegaron a recoger hasta
100 de ellos de lag paredes de un solo incinera-
dor. Se debe senalar que lag diferencias de tem-
peratura de las paredes y otros factores pueden
haber influido en el numero de acaros encontra-
dos en un momenta dado. Durante nuestra in-
vestigaci6n no se descubrieron en la urbaniza-
cion otros roedores ni otros parasitos de roedo-
res. De cada uno de log lotes de acaros se aislaron
variedades de rickettsias. EI aislamiento de estas
variantes y su identificaci6n como la variante
MK aislada de un enfermo con rickettsiosis ve-
siculosa se coment6 e~ un articulo anterior (5)
de esta serie, y se propuso el nombre de Rickettsia
akari para este organismo.

En cada edificio habia un incinerador para



472 Parte III: Investigacio'n etiolo'gica

jaban de la presencia de ratones. Algunos log
habian visto solamente en el s6tano; otros se
quejaban de oirlos en lag paredes por la noche.
Algunos encontraron ratones en sus apartamen-
tOg. En dog casos, log ratones fueron encontrados
por log inquilinos incluso en lag camas utilizadas
por log enfermos. En un apartamento se encon-
traron excrementos de ratones entre la sabana
y el colch6n de la cama de un enfermo y algunos
ratones fueron atrapados en trampas precoloca-
das en ese apartamento. No todas lag viviendas
estaban igualmente afectadas por el problema,
ni tam poco estaban infestadas igualmente lag
tres manzanas de viviendas. EI Bloque I era apa-
rentemente el peor; no podemos afirmar que
esto se debia a un servicio de conserjeria menDs
adecuado y diligente en este bloque comparado
con los demas. Se deberia mencionar que en el
momento de nuestra investigaci6n no habia un
servicio regular de exterminacion en lag viviendas.

En log sueros de log ratones capturados se
encontraron anticuerpos de f~aci6n del com ple-
men to de rickettsiosis vesiculosa. Tales anticuer-
pos no se pudieron detectar en ratones de labo-
ratorio ni en ratones capturados en la zona de
Washington. Un organismo identico al de la
variante MK de la rickettsiosis vesiculosa rue
aislado de uno de log ratones capturados en log
pisos infestados (6).

En lag viviendas de la urbanizaci6n se efectu6
una busqueda rutinaria de acaros, prestandose
particular atenci6n a log s6tanos y sobre todo a
lag paredes del incinerador. Algunas viviendas
fueron visitadas mas de una vez, pero no todas
lag vivie-ndas fueron examinadas repetidas ve-
ces. En nueve de lag 69 viviendas no se efectu6
una busqueda, porque log s6tanos estaban cerra-
dog con llave y no se pudo localizar a los conser-
jes en el momento de la visita. En el Cuadro 2
el numero total de casos notificados esta distri-
buido de acuerdo con el bloque de residencia y
la presencia de acaros en el edificio. Se observara
que 67 casos fueron notificados en 19 viviendas
en lag cuales se encontraron acaros, 10 cual re-
presenta una incidencia de 3,5 casos por cada
vivienda, com parada con 42 casos observados
en 41 viviendas en las cuales no se encontraron
acaros (incidencia de un caso por cad a vivienda).
En otras palabras, se encontraron acaros en 19
viviendas, 0 sea aproximadamente la cuarta
parte de ellas; de estas viviendas procedian 67
(0 sea mas de la mitad) de los casos conocidos.
Tambien es interesante observar que en cada

atender lag necesidades de lag seis a nueve fa-
milias que habitaban en el (un total de 69 in-
cineradores). En lag diferentes plantas de cada
edificio habia aberturas con ranuras de carda
que conducian a cada incinerador; cuando no
eran utilizadas lag aberturas se cerraban me-
diante una puerta meulica con bisagras. Ca-
da incinerador estaba localizado en el s6tano
y consistia en dog compartimentos forrados
de ladrillo, cuyas aberturas estaban protegi-
das par puertas de hierro con bisagras. Los
compartimentos superiores e inferiores estaban
separados uno de otro par una parrilla de hie-
rro. Ambos compartimentos formaban una con-
tinuidad con la rampa que conducia a lag plantas
superiores. Los desperdicios, papeles y basuras
arrojados en la rampa par log inquilinos aterri-
zaban en la parrilla del incinerador situado en
el s6tano; una 0 dog veces al dia un empleado
debia incinerar el contenido. A medida que se
quemaba, lag cenizas y log pequefios escombros
caian a traves de la parrilla al compartimento
inferior, de donde se log podia extraer para de-
positarlos en gran des bidones para que fueran
retirados par el Departamento de Saneamiento.
Todos log objetos no destruidos par el fuego
eran retirados del compartimento superior par
el empleado. lncluso log restos que caian a traves
de la parrilla del incinerador contenian mucho
alimento para log ratones.

Este metoda de recolecci6n de desperdicios y
basuras podia haber dado buenos resultados en
condiciones normales. No obstante, durante log
cuatro 0 cinco afios que precedieron al brote, la
mana de obra habia estado muy solicitada. En
este grupo de viviendas, asi como en otros luga-
res, faltaba el complemento de mana de obra,
dando como resultado que log edificios no eran
limpiados con la pulcritud con que se hacia an-
tes; log s6tanos estaban sucios y atestados, y
log incineradores no se ponian en marcha de
modo regular. EI material combustible no era
suficiente para completar la incineraci6n de
la basura. La acumulaci6n de basuras en log com-
partimentos superiores de log incineradores, e
incluso log restos en log compartimentos inferio-
res, proporcionaban un excelente suministro de
alimentos para log ratones. Nuestras inspeccio-
nes revelaron tanto ratones vivos como muertos.
Cuando se leg molestaba al abrir la puerta del
compartimento, log ratones se escabullian y de-
saparecian en las hendiduras de log ladrillos.

Muchos de log inquilinos entrevistados se que-
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Cuadra 2. Casas de rickettsiosis vesiculosa distribuidos segiln residencia y
presencia de acaros en el edificio.

Bloque I
Numero de

Bloque II Bloque III Numero
Numero de Numero de total de

.
Edificios Casos Edificios Casos Edificios Casos Edificios CasosEdificio

12 47 3 4 16 19 674
Se encontraron

acaros
Noseencontraron

acaros
Nose busc6

Total

42
15

124

6
5

23

13
15

7.5

19 20
0

24

16

3

23

9
0

25

41
9

23 69

OTROS CASOS EN LA CIUDAD
DE NUEVA YORK

uno de log dog edificios en log cuales se encon-
traron aCaros en gran numero (uno en el Bloque
I y otro en el Bloque III), se diagnosticaron
ocho casos, comparado con un promedio de 3,5
casos por carla edificio en el cual se descubrie-
ron acaros, pero en menor cantidad.

Otro punto de interes rue la aparici6n de casos
multiples entre familias. Los 124 casos investiga-
dog fueron notificados de 78 familias; casos ais-
lados fueron notificados de 47 familias, dog ca-
sos por carla una de 20 familias, tres casos por
carla una de siete, y cuatro casos por carla una
de cuatro familias.

Aunque muchos de log enfermos referian la
lesi6n inicial como una picadura de insecto, nin-
guno record6 el momento en que rue picado, y
ninguno vio un acaro 0 insecto en la localizaci6n
de la lesi6n inicial. No obstante, tres amas de
casa en cuyas familias se presentaron casos ha-
bian observado manchas minusculas de sangre
en la ropa de cama.

Despues de terminar la'investigaci6n en la
urbanizaci6n, examinamo~ ados enfermos con
rickettsiosis vesiculosa en otras partes de la ciu-
dad; ambos informaron que habian sido pica-
dog. Uno era un muchacho de 17 anos que re-
cord6 haber sido picado en el brazo mientras
estaba en un establo, y haberse rascado vigoro-
samente. La otra era una enfermera que dijo
que habia sido picada en la mana. Luego ambos
desarrollaron una lesi6n inicial de rickettsiosis
vesiculosa en la localizaci6n de la picadura, uno
el mismo dia y el otro dos dias despues de haber
sido picado. Ninguno habia visto un acaro 0
insecto en la piel.

A medida que comenzaron a llegar informa-
ciones a log medicos sobre log aspectos clinicos
de log casos, nos llamaron para examinar casos
sospechosos de diferentes partes de la ciudad.
Antes del final de nuestra investigaci6n, vimos
20 casos adicionales en cuatro de log cinco mu-
nicipios de laciudad. Un interes particular tiene
un grupo de casC)s de una casa de pisos del Bronx
a alguna distancia del lugar del brote descrito
anteriormente, y, por 10 que pudimos determi-
nar, completamente inconexo con el. La casa es
un edificio de ladrillo y piedra de 11 plantas,
con 102 apartamentos. Hay dog ascensores sin
ascensoristas, y dog incineradores. Un medico
(Dr. Victor Stern) que tiene su consulta en el
edificio, nos inform6 que habia visto muchos
casos entre log habitantes del edificio a traves
de log aiios, log cuales habia diagnosticado co-
mo varicela atipica. Tenia registros de 10 casos.
Su descripci6n de log sintomas clinicos era la
tipica de nuestros casos. El conteo hematico de
todos sus casos mostraron una leucopenia mode-
rada, pero otros analisis habituales de laborato-
rio eran negativos. Pudimos entrevistar ados
de log pacientes que se habian recuperado hacia
poco, y obtener de ellos muestras de sangre.
Los sueros dieron reacciones positivas de fi-
jaci6n del complemento con el antigeno MK
(variante de rickettsiosis vesiculosa, en altas
diluciones; no aglutinaron log anngenos de Pro-
teus OX 19, OX 2, u OX K.

Los inquilinos y el medico afirmaron que no



eran molestados por mosquitos, garrapatas,
moscas, u otros insectos, pero que habian visto
ratones. Visitamos el s6tano, que se encuentra
en un nivel inferior a la entrada principal. Mu-
chos de los inquilinos utilizan la entrada del s6-
tano para salir y entrar. Examinamos los incine-
radores y encontramos desperdicios en los com-
partimentos superiores. En las paredes de uno
de los incineradores habia muchos acaros, tanto
enflaquecidos como rollizos, y recogimos mues-
tras de ell os. Estos fueron identificados como

Allodermanyssus sanguineus. Fueron capturados
tres ratones, uno en el incinerador y dos en el
cuarto trastero. EI suero de uno de estos dio
una reacci6n positiva de f~aci6n del comple-
mento con el antigeno MK de rickettsiosis vesi-
culosa en una diluci6n de 1 :64.

rece ser un factor importante en el control. Se
orden6 al propietario que limpiara los s6tanos,
tomara las medidas adecuadas para exterminar
los ratones en los edificios, y se asegurara de
que los incineradores eran puestos en funcio-
namiento aI menos una vez cada dia.

COMENTARIO

Los resultados de la investigaci6n de la epi-
demia en Queens indic6 que se trataba de una
enfermedad no descrita anteriormente, la ri-
ckettsiosis vesiculosa causada par un organismo,
R. akari, que rue aislado de la sangre de dog en-
fermos durante la primera rase de la enferme-
dad. EI descubrimiento concomitante de aca-
ros que se alimentaban de sangre al picar, A.
sanguineus, en el grupo de edificios en log cuales
vivian log enfermos, y el aislamiento de R. akari
de dog reservas de estos acaros justificaron la
creencia de que log acaros eran log vectores de
esta enfermedad. Los unicos otros parasitos 0
insectos hemat6fagos encontrados en log edifi-
cios eran mosquitos adultos. Se recogieron algu-
nag centenas de log rincones Oscuros del s6tano.
Algunos fueron analizados para detectar infec-
ci6n, con resultados negativos. Muestras envia-
das al M~seo Nacional fueron identificados
como Culex jJipiens por el Dr. Alan Stone. Los
unicos roedores encontrados en la urbanizaci6n
eran ratones caseros, log cuales estaban pre-
gentes en gran numero. EI descubrimiento de
acaros como ectoparasitos de ratones, la pre-
sencia de eritrocitos de mamiferos en log frotis
efectuados de acaros rollizos, la determinaci6n
en laboratorio de la presencia de anticuerpos
de fIjaci6n del complemento de rickettsiosis
vesiculosa en la sangre de ratones capturados
mediante trampas, y el aislamiento de R. akari,
de uno de ellos indicaron que log ratones actua-
ban como reservorios animales. La aparici6n de
un numero significativamente mayor de casos
en edificios en log cuales se encontraban facil-
mente acaros, y el descubrimiento de casos mul-
tiples entre familias reforz6 la hip6tesis de que
log acaros eran log vectores de la enfermedad.

La lesi6n inicial probablemente representa
una reacci6n a la picadura de un acaro infecta-
do. EI hecho de que ningun enfermo record6
habeT sido picado no es sorprendente, en vista
del pequeno tamano del acaro y de que no pro-
ducia ningun piCOT 0 dolor. No es infrecuente
que personas sean picadas pOT garrapatas y no

PERIODO DE INCUBACION

Ya que log enfermos habian vivido continua-
mente en la urbanizaci6n y dado que ninguno
record6 haber sido picado, el periodo de incu-
baci6n no se pudo determinar definitivamente
en la mayoria de log casos. No obstante, en un
caso se averigu6 que era de 10 dias. Se trataba
de una mujer que vivia en Manhattan, y que
habia visitado durante un solo dia a su hija y a
su yerno, log cuales estaban enfermos. La mujer
desarrol16 sintomas agudos despues de 10 dias,
y observ6 una lesi6n inicial 3 drag antes del inicio
de la enfermedad. En dog casos, se pudieron
determinar log limites maximos; uno de noso-
tros (W.L.].) se puso enfermo de forma aguda
23 dias despues de llegar a la urbanizaci6n para
instalar un laboratorio; se observ6 una lesi6n
inicial por primera vez ocho drag antes del inicio
de la enfermedad. Otro paciente se puso en-
fermo 24 drag despues de regresar a su casa
de unas vacaciones; observ6 una lesi6n inicial
nueve dias antes del comienzo de log sintomas.
En el caso de dog miembros de una misma fami-
lia, se determinaron log limites minimos de la
incubaci6n. Ambos se pusieron enfermos fuera
de la ciudad, unos nueve drag despues de aban-
donar su casa, y el otro 11 drag despues; solo
uno habia observado una lesi6n primaria cinco
drag antes del inicio de log sintomas.

MEDIDAS DE CONTROL

Las medidas de control estan siendo estudia-
das. La eliminaci6n de albergues de ratones pa-
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esta causada pOT Rickettsia akari; que se trans-
mite pOT un acaro de roedor, Allodermanyssus
sanguineus; y que el rat6n domestico, Mus mus-
culus, actua como reservorio. Los escondrijos
de ratones en log s6tanos eran responsables del
mantenimiento de la infecci6n. Los incinera-
doTes, especial mente cuando no eran encen-
didos ni limpiados con frecuencia, servian como
fuentes de alimentaci6n para log ratones y deben
considerarse como un factor en el mantenimien-
to del reservorio animal de la enfermedad.
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RESUMEN
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